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［要旨］
　本研究では 2012 年度～ 2015 年度までの 4 年間の法政大学スポーツ健康学部新入生対象の整形外科的メ
ディカルチェックについてのデータを集計することを目的とした。【対象・方法】法政大学スポーツ健康学
部新入生 598 名（男性 420 名、女性 178 名）を対象とした。測定項目は全身関節弛緩性（7 項目）、筋タイ
トネス評価（7 項目）、Functional Movement Screen（FMS、7 項目）として 4 年間のデータをまとめた。【結
果】全身関節弛緩性の陽性率は女性の方が男性よりも高い結果であった。筋タイトネス評価の結果も全身
関節弛緩性と同様に女性の方が男性よりも高い結果であった。FMS の合計得点は 21 点満点中男性で 17.3
± 2.2 点、女性で 16.9 ± 2.1 点であった。また男性では 18 点以上の高得点者が全体の 50％以上を占めてい





　2020 年の東京オリンピック / パラリンピック開
催が決定されて以降、スポーツを取り巻く環境は
以前よりも良いものに変化してきていると考えら
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　法政大学スポーツ健康学部 2012 年度新入生 117
名（男性 73 名、女性 44 名）、2013 年度新入生 165
名（男性 113 名、女性 52 名）、2014 年度新入生
152 名（男性 115 名、女性 37 名）、2015 年度新入
生 164 名（男性 119 名、女性 45 名）の以上 598 名































名は Deep Squat、Hurdle Step、Inline Lunge、Active 
Straight-Leg Raise、Shoulder Mobility、Trunk 
Stability Pushup、Rotary Stability である 10,11）。各種
目は 0 点（動作に痛みを伴うもしくは全くできな
い）から 3 点（完全に正しい姿勢で実施できる）
の計 4 段階で評価される 10,11）。また左右側のある
Hurdle Step、Inline Lunge、Active Straight-Leg 























節弛緩性陽性率（左 :35％、右 :6％）は左右で約 6
倍の差が認められた。女性の肩関節の関節弛緩性





　FMS は合計得点別の結果を表 3 と図 1 に示した。
FMS の合計得点は男性では 17.3 ± 2.2 点、女性で













が、女性では 18 点以上は 40.4％であり、17 点、
16 点の層がそれぞれ 19.7％と最も多い割合を占め
ていた。FMS の各種目の点数の結果を表 4 と図 2
に示した。種目別では、3 点をとれていた者が 6 割
を超えた種目は男性では Deep Squat（65 ％）、
Shoulder Mobility（73 ％）、Trunk Stability Pushup
（81％）の 3 種目であり、女性では Active Straight-
































表 4-1　各 FMS 得点の割合（男性）
表 4-2　各 FMS 得点の割合（女性）
































女性は 16.9 ± 2.1 点であった。米国のプロアメリ
カンフットボール選手（男性）の得点が 16.9 ± 3.0
点 17）であり本研究とほぼ同様であった。また別の
図 2-1　各 FMS 得点の人数と割合（男性）
図 2-2　各 FMS 得点の人数と割合（女性）
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プロアメリカンフットボール選手のデータ




し て い る Deep Squat、Hurdle Step、Inline Lunge







と推察する。Hurdle Step は男女ともに 3 点の割合




Lunge は男女ともに 3 点と 2 点の割合がほぼ半分
ずつであった。利き脚や利き腕等の影響も考えら
れるが詳細は明らかではない。その他の種目でみ
ると、女性は Active Straight-Leg Raise（77 ％）、
Shoulder Mobility（84％）で 3 点を取っている者が
多く、筋柔軟性が高いことが示唆された。残りの
体幹系の種目において Trunk Stability Pushup は男
性が 3 点と 2 点を合わせて 90％なのに対して、女
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